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末梢血単球の機能に関する研究
T細胞芽球化補助作用について
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札幌医科大学内科学第1講座（主任　谷内 昭教授）
Studies　on　Functions　of　Peripheral　Blood　Monocytes
　　　　With　Special　Reference　to　the　Potentiating　Effect
　　　　　　　　　　　　　　　　　　on　T　Ce11　Blastogenesis
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Yuuji　HINODA
Oのα7伽翻〔ゾ枷醐α♂〃θゴゴ伽6（Sε0”072　1），Sゆ01η漉砒α～Co〃卿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　（c屠げ’P蝋．4．｝厩痂）
　　　　　The　potentiating　role　of　peripheral　blood　monocytes　in　PHA－induced　T　cell　blastogenesis　was
investigated　by　the　co－cu．lture　of・Tcells　with　autologous　or．aIlogeneic　monocytes，　and　also　of　T
cells　mixed　with　the　culture　supernatant　of　monocytes　stimulated　with　Con　A－Sepharose．　Emplo．ying
the　above－mentioned　culture　designs，　the　monocyte　function　was　studied　in　aged　subjects　and　in　pati－
ents　with　cancer，　systemic　lupus　erythem．atosus（SLE）and　rheumatoid　arthritis．（RA）．　The　results
obtained　were　as　follows．
　　　1）　Tcell　blastogenesis　to　PHA　was　enhanced　in　proportion　to　the　increase　of　monocyte　counts
added，　and　was　more　remarkably　no．ticed　in　the　PHA　concentration　of　3μg／ml　than　in　that　of　15
μ9／ml，　a　conventional　dose．
　　　2）　There　was　on　difference　in　the　mitogenic　response　of　T　cells　between　autologous　and　allog－
eneiC　CO－CUItUre　SyStemS．
　　　3）　The　monocytes　from　aged　subjects　were　as　equa11y　effective　as　monocytes　from　young　contr－
ols　in　potentiating　the　blastogenesis　of　T　cells　from　young　controls，　but　were　signi且cantly　less　effect－
ive　in　the　blastogenesis　of　T　cells　frQm　aged　subjects．
　　　4）　In　patients　with　c．ancer，　SLE　and　RA，　a　significant　decrease　was　noted　in　the　potentiating
effect　of　monocytes　upon　the　mitogenic　res．ponses’of　T　cells　from　both　the　patients　and　health．y　cont－
rolS．
　　　5）　It　was　denlonstrated　that　the　culture　supernatant　of　monocytes　s．timulated　by　Con　A－Sepha－
rose　exerted　a　potentiating　effect　on　PHA－induced　T　cell　blastogenesis．　This　effect　was　found　to　be
lower　in　monocytes　of　cancer　patients　than　in　those　of　healthy　controls．　　　　　　　　　’
　　　　　From．　these　results，　the　decrease　of　monocyte　function　in　terms　of　potentiating　the　T　celI　blast－
ogenes．is　was　no．ted　among　these　diseased　states．　It　was　also　assumed　that　there　was　a　slight　differ－
ence　in　the　potentiating　manner　of　monocytes　in　these　di50rders．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　February　7，1981　and　accepted　February　16，1981）
Abbreviations：
　CEA：carcinoembryonic　antigen
　FCS：fet．al　calf　serum
MEM＝minimal　essential　medium
PHA：phytohemagglutinin
　　RA＝rheumatoid　arthritis
Con　A＝concanavalin　A
3H－TdR：tritium　thymidine
　　　PBS：pわosphate　buffered　saline
　　　PPD、画，i丘。d　p，。t，i。　d。，i。。ti。，
　　　SLE＝systemic　Iupus　erythe皿atosus
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1　緒 言
　免疫応答におけるマクロファージの役割が動物実験
によって次第に明らかにされPその重要性が認識され
るに及び，ヒトでも免疫異常を呈する各種疾患におい
てマクロファージの機能を解析することが必要となり
つつある．しかしヒトの場合には細胞採取上の制約が
あり，主として末梢血単球について検討されており，
著者ら鋤はすでにその分離法について検討を加え報告し
た．一方，PHAによるT細胞芽骨化反応はin　vitroで
測定しうる細胞性免疫能の一指標として臨床的に広く
応用されているが，この反応系における単球の補助的
役割についてはすでに報告4｝がある．しかしそれらの成
績には種々の点で相違が認められ，実験条件の再吟味
が必要と考えられる．
　本研究では，まずPHA刺激によるT細胞芽早早反
応における単球の補助作用観察法について2，3の基礎
的検討を加えた上で，高齢者，癌および自己免疫疾患
とされている全身性エリテマトーデスおよび慢性関節
リウマチ患者を対象として，その単球機能を観察する
ことにより，細胞性免疫異常に関わる単球の役割の一
面を明らかにせんとした．
2　方 法
2・1対　　　象
　若年対照としては健康成人8例（男6，女2，年齢
26～30歳，平均28歳），高齢者は検診上本態性高血圧
症以外の疾病をもたない10例（男6，女4，年齢60～79
歳，平均70歳）を選んだ．
　癌患者は臨床病期IIIないしIV期の胃癌18例，直腸癌
1例，膵癌1例，原発性肝癌4例，転移性肝癌（原発巣
不明）3例，肺癌3例，乳癌1例の計31例（男20，女
11，年齢43～90歳，平均60歳）であり，これらの症
例のうち未治療5例，他は化学療法あるいは免疫化学
療法を施行しているが，治療開始後10日以内に採血を
行った．自己免疫疾患患者は全身性エリテマトーデス
（SLE）10例（男0，女10，年齢24～56歳，平均38
歳），慢性関節リウマチ（RA）13例（男2，女11，年
齢27～73歳，平均46歳）である．なおSLEは全例
American　Rheumatism　Association（ARA）予備
診断基準の4項目以上を満たしており，RAはARA診
断基準によるとclassical　2，de丘nite　8，probable　3
である．健康対照として健康成人24例（男18，女6，
年齢25～36歳，平均32歳）を選んだ．
2・2　単球およびT細胞の分離法
　2・2・1　単球の分離
　方法は既に報告2｝したがその概要は以下のとうりであ
る．ヘパリン加静脈血10m1をEagle’s　MEM
（GIBCO）（MEMと略）で2倍希釈した後，　FicolI
－Conray液（比重1．077，33．4％Conray　400（第一製
薬）10丁零9％Fico11溶液（Pharmacia）24容）に重
層し1，400rpm，30分間遠心する．次いで中間層の単
核細胞をピペットで採取し，MEMで3回洗瀞後3m1
のRPMI　1640（GIBCO）一HEPES（SIGMA）一IO％
FCS（GIBCO）（以下RPMIと略）浮遊液とし，これ
を径60mmのプラスチックシャーレ（Falcon　Plastics）
に入れ，CO2　incubatorに37℃，1時間静置後非付着性
細胞をMEMにて洗瀞除去し，付着性細胞を小ゴム片
で剥離してRPMI中に再浮遊させ，再びCO2　incubator
に37℃1時間静置する．その後非付着性細胞をMEMで
洗溝除去し3mM－ETAを含むRPMIを加えて37℃30
分間incubateし，ピペッティングにより付着性細胞を
試験管に回収，MEMにて1回洗瀞後実験に用いた．本
法で得られる単球分画の純度はPeroxidase－Giemsa染
色判定で80％以上，viabilityはトリパンブルー色素排
除試験で90％以上である．
　2・2・2丁細胞の分離
　単球分離の際に得られる非付着性細胞からEロゼッ
ト沈降法5）を用いて分離した．非付着性細胞を5×105
～1、107個／mJ浮遊液とし，これに等量の羊赤血球2×
109個／mZ浮遊液を加え試験管内でよく混和した後，
1，000rpm，5分間遠心し4℃に1時間静置する．その
筆管底に沈んだ細胞を穏やかに再浮遊しFicoll－Conray
液に重層して1，400rpm，30分間遠心する．肺底に沈
んだEロゼット形成細胞に赤血球除去用トリス緩衝液
（0．83％NH4CI水溶液9容十pH　7．65　tris　amino－
methane水溶液1容）を2m1加えて細胞を再浮遊させ
る．充分に溶血したことを確認の上5倍量のMEMを
加え1，200rpm，10分間遠心し，　MEMで再度洗干し
て実験に用いた．本法で得られるT細胞純度はEロゼッ
ト再形成で98％以上であり，viabilityは95％以上であ
る．
2・3単球のyeast飛騨
　T細胞分画中の単球混入率を検討するために安保6｝の
方法を一部改変してyeast貧食を観察した．　Baker
yeast（オリエンタル酵母工業）1gを生食10　m1に浮
遊し100℃，10分間加熱した後，1，500rpm，10分間遠
心して得た沈渣を5μ1／mZの濃度でRPMIに浮遊せし
め，上記の方法で分離したT細胞分画2～3×106／mJ
RPMIと等量混合し1，000　rpm，5分間遠心して37℃，
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1時間静置した。その後トルイジンブルーの1mg／ml
PBS溶液を加えて三拝後，ピペットで1滴をスライド
グラス上に落としカバーグラスをかけて光顕下に貧食
細胞数を算定した．
2・4　carbonyl　ironによる単球除去
　T細胞分画より単球を除去するために，carbonyl　iron
液（日本抗体研究所）を3，000rpm，5分間遠心後，そ
の沈渣の1％RPMI浮遊液を作製し，　T細胞2～3×106
個／mJ　RPMIと等量混合し37℃，1時間CO2　incub・
atorに静置する．その後歯浮遊しFicoll－Conray液に
重層して2，500rpm，30分間遠心し，中間層の細胞を
回収した．
2・5　単球のT細胞芽球化補助作用の観察法
　2・5・1　単球・巨細胞の交叉培養
　被験単球のT細胞芽球面補助作用を観察するために，
被験者の単球（Monocytes　from　patients；Mpと略）
とT細胞（Tcells　from　patients；Tp），対照の単球
（Monocytes　from　healthy　adults；Mh）とT細胞
（Tcells　from　healthy　adults；Th）のそれぞれの間
で交叉培養を行った．すなわち，上記の方法で分離し
たT細胞および単球を，それぞれRPMI中に5x105個／
m1および5×104個／m1に調製しその0．1mJずつを，
Th十Mh，　Th十Mp，　Tp十MpおよびTp十Mhの
四通りの組合せで平底マイクロテストプレート（Falcon
Plastics）に入れ，　PHA（Difco）を3μ9／mJ　cultureの
濃度で添加後，CO2　incubator（5％CO2，95％air）
によって37℃，3日間培養した．
　2・5・2　T細胞芽白化の測定法
　T細胞芽球化の測定は3H－TdRを用いるアイソトー
プ法によった．細胞培養終了8時間前に02μCi／we11
の3H－TdRを加え，　multisample　cell　harvester
（Labo　Mash）を用いて細胞をglass五lter（Labo
Science）に吸着後，そのとりこみ（cpm）を液体シン
チレーションカウンター（Packerd　LS－3255）によっ
て測定した．実験はすべてduplicateで行った．　T細胞
へのとりこみはcpmで示し，T細胞を共通にして単球
の影響のみを観察するために，Th＋MhとTh＋Mpお
よびTp＋MpとTp十Mhのそれぞれを比較した．
2・6　単球培養上清の作製
　単球1×105個／ml　RPMI浮遊液の0．2mZにMEM
で3回洗幽したCon　A－Sepharose（Pharmacia）の1
uZを加えて平底マイクロテストプレ「トに入れ，37℃，
24時聞培養した後1，500rpm，10分間遠心し培養上清
を得た．　　　　一
2・7　単球培養上清のT細胞芽球化補助作用の観察法
　対照のT細胞5×105個／m1　RPMIの0．1m1ぴこ，対
照の単球培養上清0．1m1を加えた場合と被験者の単球
培養上清0．1m♂を加えた場合について，2・5・2項で述
べた方法によりT細胞芽球化補助作用を比較した．実
験はすべてduplicateで行ない，3H－TdRのT細胞へ
のとりこみはcpmで示した．
2・8　堆計学的解析法
　Wilcoxon検定およびWilcoxon符号順位検定法に
よった．ただし成績の記載は便宜上mean±ISDで示
した．
3　成 績
3・1　単球のT細胞芽球化補助作用観察法の基礎的検
　　討
　3・1・1　単球数の影響
　健康成人4例を対象として5×104個／we11のT細胞
に種々の割合で自己単球を添加し，その際のT細胞に
よる3H－TdRのとりこみ（cpm）をFig．1に示した．
添加単球数の増加とともに3H－TdRとりこみの増加が
認められたことから単球依存性の反応であることが示
され，この現象を単球のT細胞芽球化補助作用と呼ぶ
こととした．
　疾患時の単球について検討するため，Fig．1に示した
健康対照4例と比較して，癌2例およびSLE　2例の単
球を分離しその種々の数を健康対照T細胞に加えて同
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Fig．1　Effect　of　graded　number　of　monocytes
　　　on　PHA－induced　blastogenesis　of　T　cells
　　　　　T：Tcells，　M：monocytes
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Fig．2　Effect　of　graded　number　of　monocytes
　　　from　patients　with　SLE　and　cancer　on
　　　PHA－induced　blastogenesis　of　T　cells
　　　from　healthy　adults
　　　　　●一●　　healthy　adults　（n＝4）
　　　　　○一〇　SLE
　　　　　◎　　◎　　Cancer
様の観察を行った．Fig．2に示すように3H－TdRのと
りこみはとくに癌症例で低い傾向がみられたが，癌，
SLEともに単球数の増加に伴い3H－TdRとりこみが増
加し，対照と同様の増加傾向を示した．
　以上より臨床応用にさいして，採血量を10mZ程度
におさえ，かつ充分な単球の補助作用を観察できる条
件をも考慮して，以下の実験はすべてT細胞・単球比
10：1で行った．
　3・1・2　T細胞分画中の単球の混入について
　T細胞分画のPHA反応性と．単球の混入率を調べ，さ
らにcarbonyl　ironを用いて充分に単球を除去した分画
のPHA反応性を観察した．　Table　1に示すようにT細
胞分画の単球混入率は1．⑪±0．6％で3H－TdRとりこみ
は6，632±1，572であり，単球除去T細胞分画の単球混
入率は常に0。2％以下，3H－TdRとりこみは5，071±
1，246であり，単球除去後3H－TdRとりこみは約25％
低下した（p＜0．05）．
　3・1・3PHA濃度の影響
　PHA濃度15μ9／m♂および3μ9／m♂について単球の
T細胞芽球化補助作用を比較してFig．3に示した．こ
の場合にはT細胞のみの3H－TdRとりこみ（Tcpmと
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T＊ Mono，（一）T＊＊
casec．P．　m．　mono．（％）c．P．　m．　mono．（％）
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T692　　　　＜0．2
R331　　　く0．2
mean
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　T　　　T＋M
　　　　24490
土6061　　土6883
　　0．26鱒
　　士0．30
　　（n＝8）
Effect　of　concentration　of
potentiating　role　of　monocytes　in　T　cell
blastogenesis
△M＝（（T十M）cpm－Tcpm）／Tcpm
　　　　　　　　　＊p＜0．05
　T　　　T＋M
5029　　　　108ユ0
±2590　　　±4117
　　1．50管
　　士0，89
　　（n＝10）
　　　　PHA　on
略）とT細胞に単球を加えた場合のとりこみ（（T＋M）
cpm）から増加率△M＝（（T十M）cpm－Tcpm）／Tcpm
を算出して比較を行った．その結果15μgでは△Mは
0．26±0．30であるのに対し，3μgでは1．50±0．89と
大きくなり（P＜o．05），PHA濃度が3μ9／m1の場合に，
より明瞭に単球の補助作用が表われると考えられた．
そこで以下の実験にはこのPHA濃度を用いた．
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　3・1・4　同種単球の影響
　Table　2に示すように8例の健康成人を対象に検討し
た結果，T細胞に自己単球を加えた場合9，790±3，989
であるが，同種単球を加えた場合は9，761±4，033であ
り，両老の間に差を認めなかった．
3・2　臨床的検討
　3・2・1　高齢者単球のT細胞芽四四補助作用
　高齢者10例と若年対照8例との問で交叉培養による
検討を行いその結果をFig．4に示した．まず若年対照
T細胞（Ty）に若年対照単球（My）と高齢者単球（Ma）
をそれぞれ加えTyの3H－TdRとりこみを観察した（た
だしTy＋Myのn＝10のうち8は自家系の組合せであ
るが，2は他家系である）．その結果Ty＋My　10，331±
Table　2助6’（ゾα〃09θ脇。〃¢oη06卿s　oηPHA
　　　　一’加1％oα1ゐ」αs’096麗s乞s〔ゾToθ1な
T一トMauto T十Mallo
c・P．m． 　9790
±3989
　9761
±4033
Mauto＝autologous　monocytes
Mallo：allogeneic　monocytes
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！臼
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王薬王
　　　　　Ty＋My　　　Ty＋M（】　　　　　　To＋凹G　　　To＋門y
c．p．m，　10331　　10116　　　　　　7379聾　　8247静
　　　　士2942　　　圭3043　　　　　　　・と1004　　　土1365
　　　　　　　（n＝10）　　　　　　　（n＝10）
Fig．4　Potentiating　role　of　monocytes　in　PHA
　　　－induced　T　cell　blastogenesis：co－culture
　　　of　cells　from　aged　subjects　and　young
　　　controlS
　　　　Ty；Tcells　from　young　controls
　　　　Ta：Tcells　from　aged　subjects
　　　　My：monocytes　from　young　controls
　　　　Ma；monocytes　from　aged　subjects
　　　　　　　　　　　　　＊p〈0．05
2，942，Ty＋Ma　10，116±3、043であり両者の間に差を
認めなかった．
　高齢者T細胞（Ta）に高齢者自己単球と若年対照単
球をそれぞれ加えた場合は，Ta＋Ma　7，379±1，004，
Ta十My　8，247±1，365となりMyの添加により有意の
上昇を認めた（p＜0．05）．
　3・2・2癌患者における検討
　3・2・2・1　癌患者単球のT細胞芽丁丁補助作用
　癌患者18例と健康対照18名との間で交叉培養実験
を行った（Fig．5）。実験に用いたThはn＝7，　Mhはn＝
18であり，Th＋Mh（n＝18）のうち自家系の組合せが
7で他は他家系である．またTp＋Mpはすべて自家系
の組合せである．健康対照T細胞（Th）に健康対照単
球（Mh）と患者単球（Mp）をそれぞれ加えた場合，
Th十Mh　7，694±3，574，　Th十Mp　6，088±2，386となり
Mpの添加で有意の低下を認めた（P＜0．01）．
　患者T細胞（Tp）に患者自己単球（Mp）と健康対
照単球（Mh）をそれぞれ加えた場合は，　Tp十Mp　5，081±
3，095，Tp十Mh　5，690±3，385となりMhの添加によっ
て有意の上昇を認めた（p＜0．05）．
x103
　15
‘
d6
10
5
　　　　Th÷Mh　　　Th＋岡p　　　　　　　Tp＋凹p　　　TP＋凹h
　c．p。m，　7694静　　6088蚤　　　　　5081聾備　5690骨曹
　　　　土3574　　　士2386　　　　　　土3095　　　±・3385
　　　　　　　（n呂18）　　　　　　　（n二18）
Fig．5　Pote tiating　role　of　monocytes　in　PHA
－ nduced　T　cell　blastogenesis：co－culture　of　cells
from　cancer　patients　and　healthy　adults
　　　Th：Tcells　from　healthy　adults
　　　Tp：Tcells　from　patients　with　cancer
　　　　Mh：monocytes　from　healthy　adults
　　Mp：monocytes　from　patients　with
　　　　　cancer
　　　　　　　　　　＊p〈0．01，p〈0．05
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　3・2・2・2　病態との関連について
　癌患者18例について主として細胞性免疫能と交叉培
養実験の結果をまとめてTable　3に示した．比較を容
易にするために実験成績は（Th十Mp）／（Th十Mh）お
よび（Tp＋Mh）／（Tp十Mp）比をとって表わした．
（Th＋Mp）／（Th＋Mh）が1未満の場合にはMpの添
加によってT細胞芽球界反応の低下することを示して
おり，18例中16例に認められた．（Tp＋Mh）／（Tp＋
Mp）については1より大きい場合にはMhの添加によ
り反応の上昇することを示し18例中11例において上
昇が認められた．
　まず病期との関係をみるとIII期では9例全例が（Th＋
Mp）／（Th＋Mh）1未満であり，（Tp＋Mh）／（Tp＋Mp）
が1より大きいのは9例中6例であった．IV期9例で
　ノは（Th＋Mp）／（Th＋Mh）が1未満のものは7例で，
（Tp＋Mh）／（Tp＋Mp）が1より大きいのは5例であっ
た．従って病期との関係は明らかでなかった．Puri丘ed
protein　der1vative（PPD）との関係では（Th十Mp）／
（Th＋Mh）が1未満の16例についてはPPD陽性9
例，陰性7例で，その比がユ以上の2例はPPD陽性1
例，陰性1例で，PPD皮内テストとの関係は認められ
なかった．一方，（Tp＋Mh）／（Tp＋Mp）が1より大き
い11例ではPPD陽性8例，陰性3例であり，その比
が1以下の7例ではPPD陽性が2例で陰性が5例であ
り，Tpの反応性との関連性がうかがわれた．また（Th＋
Mp）／（Th十Mh）が1未満の16例中Carcino－
embryonic　antigen（CEA）が2．5ng／mJ以上の上昇
を示したものは9例で，正常域にあるものは7例であっ
た．またその比が1以上の2例はいずれもCEAは上昇
を示した．（Tp＋Mh）／（Tp＋Mp）が1より大きい11例
中，CEA上昇を呈するのは5例であり，正常域を示す
ものは6例であった．その比が1以下の7例ではCEA
上昇が6例，CEA正常が1例であり，PPDと同様にTp
の反応性低下との関連性が示唆された．
　3・2・3　自己免疫疾患における検討
　3・2・3・l　S正E患者単球のT細胞芽球化補助作用
　SLE患者10例と健康対照10例との間で交叉培養実
験を行いその結果をFig．6に示した．実験に用いたTh
nこ4，Mhはn＝10であり，自家系の組合せは4，他
ぱ他家系である．Tp＋Mpはすべて自家系の組合せで
ある．
　ThにMhとMpをそれぞれ加えThによる3H－TdR
Table　3αゴ競α」ル吻zお，魏〃z朋oJo9’6α1ρ7（動α麗窺。πo（漉ル剛加勿6α彫γ翅屋上s
case　　　age　sexdjagnosis histology
skin　test
　　　　　　　　　　lymph，stage　　　PPD　　Candida
　　　Th十MpCEA Tp十MhTh十MhTp十Mp
1．T．H，45
2．H．H．62
3．H．0．　75
4．M．T．74
5．Y．0，42
6．M．N．72
7．T．1．78
8，　S，S．　90
9．S．K．　70
10．T．S，45
11．A．M．43
12．M．A．55
13．　Z．H．　66
14，M．U，63
15．T．T．　64
16．K．S．56
17．T．W，49
18．K，K．　52
F　Gastric　ca．　　　　　PDA
F　Gastric　ca．　　　　　PDA
MGastric　ca．　　PDA
F　Gastric　ca．　　　　　PDA
F　Gastric　ca．　　　　　PDA
FGastriC　ca．　　　　　PDA
F　Gastric　ca．　　　　　Signet　ring　celI　ca．
FGastric　ca．　　　　MDA
FGastric　ca．　　　　PDA
MGastric　ca．　　MDA
MGastric　ca．　　PDA
MGastricl　ca．　　DTA
MGastric　ca．　　PDA
MLung　ca，　　　Squamous　cell　ca．
MLung　ca．　　　Small　cell　ca．
MHepatoma
MHepatoma
MMetastatic　liver　ca．
III
III
III
m
IV
III
III
III
IV
IV
III
IV
III
IV
IV
IV
IV
IV
14×12
35×22
（一）
10×9
12×13
（一）
12×12
11×10
（一）
（一）
13×15
（一）
14×14
（一）
15x14
（一）
（一）
32x38
11×1工
（一）
（一）
ll×10
（一）
11×9
12×11
（一）
21×23
10×13
12×12
10×11
（一）
（一）
15×11
（一）
（一）
1×51
714
2100
2378
1792
1106
2100
2200
1296
2132
1248
1834
1818
2385
720
920
636
986
1995
7．9
1．0
4．8
2．1
1．0
2．7
1．1
1．0
3．8
1．1
1．0
43．5
4．7
2．7
2．6
5．4
3．7
21．2
0．57
0．55
0．45
0，84
0．31
0．78
0．92
0．84
0．92
0．86
0．54
1．05
0．58
0．99
0．88
0．48
1．01
0．94
1，51
L33
1．02
0．83
1．50
0．87
1．45
1．43
1．66
1．75
1．46
0．97
1．00
0．84
1．18
0．87
1．00
1．10
ca．．　cancer PDAMDA
DTA
　poorly　differentiated　adenocarcinoma
　moderately　differentiated　adenocarcinoma
・difFerentiated　tubular　adenocarcinoma
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　　　　　　Th＋Mh　　　Th＋凹p　　　　　　　Tp＋凹p　　　Tp＋凹h
　c、p．m，　7862骨　　6930聾　　　　　9“70管管　10230薯聾
　　　　　士997　　　」ニエ045　　　　　　±1829　　　±1928
　　　　　　　　（　n＝10　）　　　　　　　　　（　n＝10　）
Fig．6　Potentiating　role　of　monocytes　in　PHA
　　　　－induced　T　cell　blastogenesis：co－culture
　　　　of　cells　from　patients　with　systemic
　　　　lupus　erythematosus　and　from　healthy
　　　　adults　　＊　Pく0．01，　＊＊P＜0．01
のとりこみを比較すると，Th＋Mh　7，862±997，　Th＋
Mp　6，930±1，045となりMp添加群で有意の低下を認
めた（p〈0．01）．
　一方TpにMpとMhをそれぞれ加えた場合は，　Tp＋
Mp　9，470±1，829，　Tp十Mh　10，230±1，928となりMh
添加群で有意の上昇を認めた（p〈0．01）．
　3・2・3・2ShE症例の病態との関連
　Table　3と同様に対象としたSLE患者の免疫学的パ
札幌医誌
ラメーターと交叉培養実験の成績を併せてTable　4に
示した．
　（Th＋Mp）／（Th＋Mh）が1未満のものは10例中9
例で，そのうち6例が活動期の例であった．また，（Tp＋
Mh）／（Tp＋Mp）が1より大ぎい値を示すのは同様に10
例中9例で，その中6例が活動期の症例であった．（Th＋
Mp）／（Th十Mh）が1以上を示した症例5と（Tp十
Th）／（Tp＋Mp）が1以下を示した症例9はいずれも
Table　4のように非活動期にあった．
　3・2・3・3　RA患者単球の丁細胞芽球比補助作用
　RA患者11例と健康対照11例との間で交叉培養に
よる検討を行った．実験に用いたThはn＝4，　Mhは
n＝11であり，Th＋Mh（n＝11）のうち自家系の組合
せは4であり，他は他家系である．Tp＋Mpはすべて
自家系の組．合せである．
　Fig．7に示すようにTh＋Mhは7，786±854であるが，
Th＋Mpは6，552±1，066でありMp添加群で有意の低
下を認めた（p〈0．01）．
　またTp＋Mpは7，745±1，985であるが，　Mp＋Mh
では9，062±1，903となり，Mh添加群で有意の上昇を
認めた（p〈0．01）．
　3・2・3・4　RA症例の病態との関連
　RA患者の免疫学的パラメーターとの関係をTable　5
に示した．RAの場合は全例が（Th十Mp）／（Th十Mh）
1未満かつ（Tp＋Mh）／（Tp＋Mp）1より大きい値を示
し 臨床病態との明らかな関連は認められなかった．
また治療に関してステロイド使用例と非使用例の間に
も差を認めなかった．
Table　4α瀬。αご㎜銘撚纏。冗，ごαわ。‘α蓄。η血如α忽ηz侃oc卿動罐競碗民博孟sω乞飯SLE
case　age　sex　clinical　manifestationlym・・CR・AN・渦・／IA騰therapyTh十Mp　Tp十MhTh十Mh　Tp十Mp
1．
2．
3．
4．
5．
6．
7．
8．
9．
S．0．
LT．
N．N，
M．S，
A．S．
K．S．
H．H．
A．T．
T．K．
56
31
28
42
56
38
24
39
33
Fpleuritis，　arthritis
Frash，　arthritis
Fhemolytic　anemia
F　　－
F　　－
F　　－
Farthritis
Frash
F　　一
10．H．T．31　Farthritis，　purpura，　alopecia
4232
2552
1890
1290
867
1634
1080
1776
2331
846
十
十
十十
　十
　十
　十
　十
　十
十十
十十
59
56
80
nt＊
70
79
36
42
51
十　　45
1．32週目1730）＊事6MP
1．57　P（1575）
1．33　P（19050）
1．60　P（1650）
1．72　P（5600）
1．12　P（21800）
1．68
1，19　P（18250）
0．83　P（13680）
・．・7P（292ﾀ！、，h、。P，、ne
0．89
0．82
0．83
0．88
1．09
0，72
0．89
0．77
0．82
0．88
1．03
1．10
1．07
LO8
1．03
1．28
1，11
1．07
0．99
1．11
＊nt：not　tested　　ホ＊Prednisolone（mg）
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Table　5　Lα∂oη’o勿y吻彪，〃z6ηゑyαη4窺。ηoの7孟θルη6’∫oη吻加舵π広sωガ’1z吻6吻磁。げolαガ加ゴ鵡
・a・eagesex、臨1・m・・γ一glob．　　　　CRP　RA（9／dJ） therapy Th十Mp　Tp十MhTh十Mh　Tp十Mp
1．T．M．　28
2．M．1．　24
3．S．U．　34
4．K．1．　54
5．M．T．　27
6．K．T，　51
7．U．M．　46
8．A．A．　68
9．S．A．　54
10．　S．S．　49
11．1．N．　73
12．S．K．　53
13．U．H．　31
Fdefinite　　1556
Fprobable　3996
Fclassica1　1512
Fdefinite　　2091
Mprobable　2394
Fclassica1　　924
Fdefinite　　2440
FprobabIe　2303
Fdefinite　　816
Fdefinite　　2650
Mde丘nite　1265
Fdefinite　　1971
Fdefinite　　1260
1，15
1．33
1．58
1． 0
1．12
0．84
0．84
1．32
1．65
2．77
1．15
1．36
1．31
十
6十
3十
3十
十
±
±
2十　Indomethacin
－　Aspirin，　Ibuprofen，　Prednisolone
3十　Prednisolone，　Aspirin
3十　　Ibuprofen
－　Penicilamine
3十　Triamcinolone，　ACTH
3十　Aspirin
3十　　Prednisolone
十　Indomethacine
2十　　Prednisolone
2十　Indomethacine
±　Aspirin，　Gold
2十　Prednisolone
0．67
nt
nt
O，97
0，93
0，64
0，87
0，76
0，87
0，80
0，74
0．78
0．77
1．24
nt
nt
1．29
1．03
1．08
1．01
1．26
1．06
1．27
1．42
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一xlO3
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臼　7．5u
5，0
1
　　　　　　Th＋凹h　　　Th＋凹p　　　　　　Tp＋Mp　　　Tp＋卜1h
　　c、p．m，　7786管　　6552曇　　　　7745聾静　9062⇔備
　　　　　　±、854　　　　士1066　　　　　±1985　　　土1903
　　　　　　　　（n＝11）　　　　　　　（n≒11）　＿↓
Fig．7　Potentiating　role　of　monocytes　in　PHA
　　　　－induced　T　cell　blastogenesis：co－culture
　　　　of　cells　from　patients　with　rheumatoid
　　　　arthritis　and　from　healthy　adults
　　　　　　＊p＜0．01，　　＊＊p〈0．01
3・3　単球培養上清による丁細胞芽球化補助作用
　3・3・1　基礎的検討
　3・3・1・1　培養単球濃度の影響
　種々の単球濃度で作製した培養上清のT細胞芽球化
反応に対する影響を検討すると，Fig．8に示すように単
球濃度約1×105個／m1で明らかな3H－TdRとりこみの
x104
2，0
∈
含
1，5
1，0
　　　　　　0　　　　0、625　　1．25　　　　2．5　　　　5
　　　　　　　　concentrαtion　of　monocytes　〔xユ05／mD
Fig．8　Potentiating　role　of　supernatant　obtained
　　　　from　graded　number　of　monocytes　in
　　　　PHA－induced　T　cell　blastogenesis
増加が認められ，この現象を単球培養上清のT細胞芽
球化補助作用と呼ぶこととし，以下の実験には単球濃
度1×105個／mZで作製した培養上清を用いた．
　3・3・1・2Con　A－Sepharose濃度の影響
　単球2×104個／wellに種々の量のCon　A－Sepharose
を加えて作製した培養上清のT細胞芽球化反応に対す
る影響を観察した．Fig．9に示すようにCon　A－Sepha－
roseの125μ〃wellで最大の補助作用が認められたた
め以下の実験は便宜上1μ〃wellで行った．またCon　A
－SepharoseからのConA遊離のないことを確iめるため
に，単球を加えず種々の濃度のCon　A－Sepharoseを培
養液に加え同様にincubateした後，その上清をT細胞
分画へ加えたが芽白化反応は認められなかった．
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Fig．9　Potentiating　role　of　culture　supernatant
　　　of　monocytes　in　PHA－induced　T　cell
　　　blastogenesis．
　　　　　The　supernatants　were　obta三ned　in　the
　　　culture　of　monocytes　stimulated　with
　　　various　concentrations　of　Con　A－Sepha－
　　　rose（closed　circle）．　No　effect　was　noted
　　　in　the　supernatant　from　the　medium
　　　incubated　with　Con　A－Sepharose　alone
　　　　（open　circle）．
　3・3・2　臨床的検討
　3・3・2・1　癌患者単球培養上清の丁細胞芽球化補助
　　　　　作用
　この場合の対象としては，癌患者16例（胃癌9，直
腸癌1，膵癌1，肝癌2，転移性肝癌1，肺癌1，乳癌1）
であり，健康対照16例との間で，単球培養上清の健康
対照T細胞（n＝7）に対する芽球化補助作用を比較し
た．Fig．10に示すように健康対照T細胞（Th）に健
康対照単球培養上清（MSh）を加えた場合，　T細胞の3
H－TdRとりこみは8，525±2，451であるが，患者単球
培養上清（MSp）を加えた場合は7，668±1，935となり，
MSpの添加した群で有意の反応の低下を認めた（p＜
0．05）．
　3・3・2・2SEおよびRA単球培養上清について
　SLE　8例（Table　3中の症例3－10）とRA　13例
（Table　4の症例）についてThに対するMShとMSp
の芽球化補助作用を比較しFig．11に示した．
　SLEではTh＋MSh　8，976±1，215であるのに対し，
Th＋MSp　8，751±1，912であり8例中5例にT細胞芽
球化補助作用の低下を認めたが，両者の間に有意差は
認められなかった．
　一方RAにおいてはTh＋MSh　9，492±1，264である
が，Th＋MSp　8，859±1，317であり13例中9例が補助
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　　　　　　　Th＋凹Sh　　Th＋凹SP
　c、p．m、　8525輪　　7668聾
　　　　　　　土2451　　　土1935　　（　ng］．6　）
Fig．10　Comparison　of　potentiating　role　in　PHA
　　　　－induced　T　cell　blastogenesis　between
　　　　culture　supernatants　of　monocytes　from
　　　　cancer　patients　and　healthy　adults．
　　MSh：monocyte　supernatant　from　healthy
　　　　adults
　　MSp：monocyte　supernatant　from　patients
　　　　　　　　　　　　　＊p＜0．05
作用の低下傾向を示したが，
意の差は認められなかった．
4　考
この場合も両者の間に有
察
　PHAによるT細胞芽七化反応における単球の役割を
単球自体および単球培養上清の二面から基礎的に検討
を加え，単球のT細胞芽球化反応に対する補助作用を
把え得ることを確認したうえで，この反応系を用いて
高齢者，癌および自己免疫疾患患老において単球機能
異常の存在を示唆する成績を得た．
4・1単球の丁細胞芽球化補助作用について
　PHAによるT細胞芽球化反応が単球依存性であるこ
とはよく検討されている47舶14）が，単球の機能解析法と
しては標準化されておらず，臨床応用にあたって諸条
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Fig．11　Comparison　of　potentiating　role　in　PHA
　　　　－induced　T　cell　blastogenesis　between
　　　　culture　supernatants　of　monocytes　from
　　　　patients　with　SLE　and　RA　and　from
　　　　healthy　　adults．
件の吟味が必要である．
　まずT細胞芽球化反応に及ぼす単球の影響をみると，
T細胞5×104個／wellに自己単球を6から50％にわたり
添加し，単球数の増加に伴ないT細胞の3H4dRとり
こみが増加することが認められた．類似の検討を行っ
た報告9’11’12）はあるが，いずれもリンパ球分画を用い，
単球をその10～40％添加したさいに最大の3H－TdRと
りこみを認め，それ以上の数の単球ではかえって反応
の低下をみている．本研究のようにT細胞を使用した
報告としては，Schmidtke　and　Hat且eld4）カ～マウス腹腔
マクロファージをヒトT細胞に添加しその数を1～50％
にわたり増加させると，それに伴ってT細胞芽球化反
応の増大を認めており今回の成績とよく一致する．
　このようにリンパ球分画とT細胞分画では単球添加
による芽球化反応の増加態度に多少の差がみられ，前
者では添加単球が少なくても抑制作用が検出されやす
い条件にあることが推測される．しかしその理由ぱ不
明である．そこで本研究においては単球機能解析法と
して臨床的に応用するため，T細胞分画（B細胞2％以
下，単球1．5％以下の混在を認める）を用い，最小限の
採血量で反応を施行することを考えてT細胞：単球＝
10：1の条件を選んだ。
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　この場合，癌とSLE患者単球を用いてその数のT細
胞芽球化反応に及ぼす影響をみたが，健康対照単球と
比較して単球数増加に伴いほぼ同様の効果を認めたこ
とより，疾患時においてもT細胞：単球＝10：1の条
件で反応を行った．
　PHAによるT細胞芽球化反応が単球数に依存するこ
とが確められたが，T細胞のみでも3H－TdRのとりこ
みが認められるゆえ，単球の存在が絶対に必要である
かどうか疑問が残る．分離したT細胞には2％以下の
単球が含まれるが，これからさらにcarbonyl　ironを用
いて可及的に単球を除去しPHAに対する反応を観察し
た．その結果混入する単球を0．2％以下にし得た
が，3H－TdRとりこみは25％減少した程度であった．
また諸家の報告孔8’11｝でも単球除去リンパ球1～2×105個／
well，　PHA　1～2μ9／m♂の条件で10，000　cpm前後，　T
細胞分画を用いた場合6）1×105個／well，　PHA　1μg／mZ
で16，000～20，000cpmを示していることは，　PHA芽
球化反応が部分的には単球に依存していないことを示
唆する．また単球除去を徹底的に行う操作過程におい
てT細胞の損失や質的変化をもたらす可能性も考えら
れるので，今回の観察では通常のEロゼット沈降法に
よるT細胞分画を用いた．
　PHA濃度については，単核細胞に対して通常用いら
れるよりも低い濃度において単球の補助作用が明瞭に
現われることを示した．この点はこれまでの報告鋤を支
持するものと考えられる．このようにPHA濃度を低下
させた状態では今回用いたT細胞分画に混入するわず
かの単球では充分にT細胞によるPHA認識を助けるこ
と（PHAの呈示）ができないが，そこに一定数の単球
を加えるとそれが効率良く行われ，単球の補助作用を
鋭敏に反映するためかもしれない。
　T細胞と単球の交叉培養実験にさいしては，当然同
種反応が問題となるが同種単球を加えても自己単球と
同等の補助作用が得られた．その場合単球数を種々に
変えても同様の結果であった．またT細胞：単球＝10：
1で混合しPHAを加えずに3日間培養しても，全く同
種反応は検出されず今回の実験条件ではその影響を無
視し得ると考えられ，この点は諸家の報告街”）からも支
持される．
　以上の成績を前提として種々の病態における単球の
T細胞芽球化補助作用を交叉培養実験によって検討し
た．
4・2　高齢者および各種疾患における単球のT細胞芽球
　　　化補助作用について
　まず若年対照と高齢者の間で比較を行った。その結
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果Tyに対してはMyとMaは同等の補助作用を示し，
Maの補助作用がTyに対して正常に発揮されると考え
られた．一方Taに対してはMaに比べてMyを添加
した場合に反応の上昇が認められた．これらのことか
らMaはTaとの相互作用において補助f民用の低下を示
すと考えられる．
　加齢に伴って通常の末梢血単核細胞によるPHA芽
球化反応は低下する15）ことが知られており，その原因と
して少なくともMaの機能異常が関与する可能性が考
えられる．
　次に癌患者について検討すると，Thに対してもTp
に対してもMPはMhに比較して補助作用の低下を示
し，高齢者の場合とは異なりMpの明らかな機能低下
が検出された。
　病態との関連性をみると，PPD皮内テスト陰性，血
清CEA値上昇とMpの補助作用との関係は見いだし難
いが，むしろTpのPHA反応性低下が関連する可能性
が示唆された．
　病期の進行とともに通常のリンパ球分画のPHA芽球
化反応が低下することはよく知られている16）が，末梢血
単核細胞中に占める単球の比率が増加している可能性17）
があり，単球の補助作用低下が大きな役割を演じてい
ることが推測される．Zembala　et　aL13）は末期癌患者に
おいてT細胞芽球化反応を抑制する単球の存在を示し
ているが，今回観察し得た現象はこれらの報告を支持
するものと考えられる．
　自己免疫疾患としてSLEとRAを対象に検討を行っ
た．即ち，SLEにおいても癌の場合と同様に，　Thおよ
びTpの両方に対してMpはMhに比べ補助作用の低
下を示し，単球機能異常の存在することが明らかにさ
れた．SLE病態との関連性をみると，単球補助作用が
正常である2症例は非活動期にあり，これに対して活
動期にあると考えられる6例はいずれもThおよびTp
の両方に対してMpの補助作用低下が検出され，病勢
との関連性が推察される．
　SLEでは通常の単核細胞によるPHA芽球化反応は
活動期で低下14’18～21）し，治療によって寛解期に入ると回
復傾向14’2q21）を示す，あるいは影響されない19）という報
告があり，今回の成績は活動期におけるT細胞芽球化
反応の低下に単球が関与する可能性を示すものと思わ
れる．
　ステPイド治療との関係では10華中9例はpredni－
solone長期投与症例である．ステロイドの単球に及ぼ
す影響について，Rinehart　et　al．22）は健康成人にpred－
nisolone　50　mgを12時間おぎ6回連続投与し末梢血
単球数とその殺菌作用が一時的に著明に低下すること
を示した．またステロイド長期投与患者の単球走化性
は健康対照と差を認めないが，in　vitroにおいて健康対
照単球の走化性がステロイドによる抑制作用をうける
のに対し患者単球はその抑制作用を受けず，単球の質
的変化を示唆する報告23）もある．このようにステロイド
は単球機能に何らかの影響を及ぼすことが予想される
が，今回の症例では単球のT細胞芽球化補助作用と
prednisolone投与量（0～29，200　mg）との関係は明ら
かでなかった．上述のようにむしろ病勢との関連性が
うかがわれることは，ステロイド投与中でも再燃期に
ある症例が多く含まれていたためかもしれない．
　RAについての成績もThおよびTpの両方に対して
MpはMhよりも補助作用が低下することを明らかにし
た．RAにおいて通常のPHA芽球化反応は低下1餌21）す
るという報告と健康対照と差がない2缶25）とする報告があ
り意見の一致をみていない．しかし今回の成績からRA
単球が補助作用の低下を示すことは明らかで，間接的
にPHA芽球化反応が低下することを支持するものとい
えよう．
　病態との関係をみたが，他のパラメーターとの間に
特に関連を認めなかった．治療薬剤は非ステロイド系
抗炎剤，ステロイド，金製剤，ペニシラミンの4種類
に分けられるがこれらとの関連性も明らかでなかった．
非ステロイド系抗炎剤については，aspirin26）と
phenylbutazone27）は服用するとPHA芽球化反応の低
下が認められるが，ibuprofenとindomethacir1は影響
がない27｝ことが報告されている．その機序は不明である
が，単球に何らかの作用を及ぼしている可能性は否定
できない．しかし対象症例の中aspirin投与例とin－
domethacinあるいはibuprofen投与例の間に単球の
補助作用に差異はみられなかった．
4・3　単球培養上清による検討について
　PHAによるT細胞芽球化反応に対する単球の補助
作用は液性因子によっても演ぜられ2＆29）ることが知られ
ており，Gery　and　Wacksman28）はその因子をlympho－
cyte　activating　factor（LAF）と名づけた．　LAF
に関してその後多くの報告がみられるが，未だその本
態は不明である．しかし単球のT細胞芽球化補助作用
においてPHAの呈示に次いで，　LAFが“second
signal”の役割を果す30｝ことを考えると，単球培養上清
の補助作用を観察することにより単球機能異常の機序
を明らかにする手がかりが得られると思われる．
　今回は一定の刺激に対する単球の液性因子産生をみ
るために，刺激剤としてCon　A－Sepharoseを用いたが，
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この理由はCon　A－Sepharoseでば遠心操作のみで容易
に除去可能であり，可溶性刺激剤では培養上清中に残
存してその影響を除き難いという欠点を克服できるた
めである．
　まず種々の単球濃度についてみると，単球1．25×105
個／m♂のCon　A－Sepharose刺激培養上清が最大のT
細胞芽球化補助作用を示し，それ以上の単球濃度では
かえって補助作用の低下を認めた．その理由はおそら
くは単球由来と考えられている種々の抑制因子による
ものであろう．
　次にCon　A－Sepharoseの至適濃度を検討したが，そ
の1．25μ1／mZで最大の補助作用が得られた．またCon
A－SepharoseからのCon　A遊離は検出されないことも
今回の成績から示された．
　本実験系を用いて癌患者および自己免疫疾患患者単
球のT細胞芽球化補助作用を液性因子の面から観察し
た．
　癌患者においてThにMShとMSpをそれぞれ加え
た場合を比較すると，MSpの補助作用が低下しており
液性因子の面からも癌患者の単球機能は低下している
と考えられた．しかしながら最近PHA芽球化反応の抑
制因子の一つとして，prostaglandin（PG）が注目され
ている11）従って補助作用低下の液性機序としてLAF産
生の低下とPGなどの抑制因子の増加があり得よう．今
回の成績からはCon　Aによって単球のLAF産生が引
き起こされることが示唆されたが，一方Con　Aにより
PG産生も増大する32〕ことが知られており，癌患者単球
ではこれらの因子の産生調節に異常が起こるごとも推
測されよう．
　癌患者において同様の検討を行った報告はほとんど
ない．Unger　et　aL33）は末期大腸癌で単球培養上清の
PHAによるT細胞芽球化補助作用の低下することを報
告しているが，単球培養時間が7日間と長く，また無
刺激培養であり今回の成績と同一の結果とは速断でき
ない．
　自己免疫疾患については，SLE，　RAともに単球培養
上清による補助作用は健康対照と差を認めなかった．
SLEおよびRAにおいて単球培養上清の検討はほとん
ど行われていないが，Markenson　et　aL34）はSLEにお
いて高濃度単球の無刺激培養上清がT細胞芽堺町反応
を有意に抑制することを認め，それが一部indomethacin
により弱められることよりPGの関与を推察している。
しかし今回の成績では，SLE，　RAともに単球の補助作
用は有意の低下を示したが，培養上清では健康対照と
差を認めなかった．その点，単球の亜分画鋤の変化や
細胞表面の相互作用の過程に補助作用低下の原因があ
るのか，あるいは単球培養上清中のLAFと抑制因子
間の量的関係に起因するのかなどが考えられ，今後これ
らの問題点を解析する必要がある．
5　結 論
　PHAによるT細胞芽球化反応における単球の補助作
用を単球自体およびその培養上清の二面から検討し，
これらの反応系を用いて高齢者，癌および自己免疫疾
患患者の単球機能を観察し以下の成績を得た．
　1）PHAによるT細胞芽球化反応は，　T細胞分画
へ添加する単球数の増加に伴って増大し単球依存性を
示した．臨床応用を考えてT細胞：単球比を10：1に
定めて反応を行った．またこのT細胞芽球団反応系に
おいては通常のPHA濃度より低い濃度（3μ9／mJ
culture）で単球補助作用がより明瞭に認められた．
　2）　T細胞と単球の組合せを他家系にしても自家系
との間に差を認めず，単球補助作用の評価にT細胞・
単球の交叉培養を用い得ることが示された．
　3）　高齢者単球は若年対照T細胞に対して若年対照
単球と同等の補助作用を示したが，高齢者T細胞に対
しては補助作用の低下を認めた．
　4）　癌患者では対照T細胞と患者T細胞両者に対
して患者単球補助作用の低下が認められた．しかし単
球補助作用と病期や病態との関連性は明らかでなく，
さらに追究する余地を残した．
　5）　自己免疫疾患とされているSLEおよびRAにお
いても，健康対照T細胞と患者T細胞両者に対して患
者単球補助作用の低下が認められ，とくにSLEでは病
勢との関連性が示唆された．
　6）　単球培養上清のT細胞芽開化に及ぼす作用を，
不溶性mitogenであるCon　A－Sepharoseで刺激して
得た培養上清を用いて検討した．その場合単球濃度
1．25×105個／m♂，Con　A－Sepharose　1．25μ〃we11で
最大の補助作用を示した．この条件下に癌，SLEおよ
びRA患者単球について培養上清による補助作用を観
察したところ，癌においては健康対照に比較して低下
を認めたが，SLEおよびRAでは差を検出し得なかっ
た．
　以上の成績より，高齢者，癌，SLEおよびRA患者
において単球のT細胞芽球化補助作用の低下を明らか
にしたが，単球機能異常が種々の病態において異った
様相を呈することが示唆され，今後単球培養上清の解
析がさらに必要であると考えられた．
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　稿を終えるに臨み，種々御助言をいただきました札
幌医科大学和田武雄学長ならび．に本講．座の諸先生に深
謝致します．
　本研究の一部．は，文部省がん特1（橋本班）な．らび
に北海道老年医学振興会の補助によった．
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